Znak sprawy: 15/ NSU/2025

Zalacznik nr 2 do SWKO

OSWIADCZENIE OFERENTA

Przedmiot konkursu : udzielanie $wiadczen zdrowotnych z zakresu psychologii w ramach
realizowanych turnuséw leczniczo — profilaktycznych wraz z tzw. treningiem antystresowym w
ramach zadania nr 1 polegajacych na prowadzeniu sesji relaksacyjnych, a w ramach zadania nr
2 polegajacych na prowadzeniu indywidualnych konsultacji psychologicznych oraz $wiadczenie
ustug zdrowotnych z zakresu psychologii w ramach udzielanych $wiadczen zdrowotnych dla
pacjentdw przebywajacych na rehabilitacji ogolnoustrojowej, na rehabilitacji po przebytych
zabiegach bariatrycznych oraz innych turnusach profilaktycznych na podstawie odrebnie
zawartych uméw przez Udzielajacego zaméwienie / zadanie nr 3 / w 20 Wojskowym Szpitalu
Uzdrowiskowo-Rehabilitacyjnym SPZOZ w Krynicy-Zdroju.

Oswiadczam, ze spelniam warunki okreslone dla podmiotu wykonujgcego
dziatalnos¢ leczniczg zgodnie z ustawg z dnia 15.04.2011 r. o dziatalnosci
leczniczej (tj. Dz.U. z 2024, poz. 799 z pozn. zm.).

Oswiadczam, ze zapoznalam/lem si¢ z trescig Ogloszenia, szczegélowymi
warunkami konkursu ofert (SWKO), regulaminem konkursu, projektem umowy i
materiatami informacyjnymi i nie wnosze w tym zakresie zadnych zastrzezen.
Os$wiadczam, ze pozostang zwigzanaly z oferta przez okres 30 dni od daty
sktadania ofert.

Oswiadczam, ze wszystkie zalaczone dokumenty s zgodne z aktualnym stanem
faktycznym i prawnym.

Oswiadczam, ze posiadam uprawnienia i kwalifikacje niezbedne do udzielenia
swiadczen zdrowotnych objetych przedmiotem zaméwienia.

Oswiadczam, ze zobowigzuje sie do wykonania ustug z nalezyta starannoscig
swego dziatania.

Miejscowos¢ i data........................

(podpis i pieczg¢ imienna)



